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Abstract
Oral cavity treatments comprising several fields such as prosthetic, preservation, penodontal, orthodontic, and surgical treatment can be
used for the correction of various conditions. The oral cavity can assume complete氏mctionality through restoration of each function and
harmonizing. By cooperating with the department of family medicine, or registration medicine, we were able to completely resolve these
problems occurring in the oral cavity. Through this cooperation oral cavity function was restored by the administration of comprehensive
treatment; particularly, surgical implant treatment was performed through community partnership with the attached hospital of the Shiga
University of Medical Science. Thus good progress was obtained after completion of treatment.
Key word implant treatment, comprehensive treatment
はじめに
2006年から当科では、 「滋賀医科大学医学部附属病
院地域連携インプラントシステム」の稼働を開始した。
これは本システム-登録した一般歯科診療所の歯科医
節(以下「登録医」)と当科が連携し、インプラントに
関する外科処置に関しては当科が、その後の補綴治療
については登録医で行うものである。
今回、乳歯の晩期残存と永久歯の先天性欠如による
審美障害および機能障害を持つ患者に対して、本シス
テムを利用した連携治療を行った結果、良好な審美
的・機能的回復を得た1例を経験したので報告する。
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症例
・患者:23歳、女性。
・初診日:平成18年4月初旬。
・主訴:欠損部インプラント治療に対する精査希望。
・既往歴:小児晴息・アトピー性皮膚炎。
・家族歴:特記事項なし。
・現病歴:平成10年4月上旬、 17本の永久歯が先天的に
欠如しており、成長とともに歯列不正が顕著となってきたた
め、審美障害及び機能障害を主訴に連携登録医を受診
(写真1)、矯正治療が開始された。
写真1連携登録医における初診時の口腔内写真
平成18年4月
インプラント治療に対する精査加療を目的に当科を紹介さ
れ受診した。
平成18年5月
地域連携インプラントシステムに登録し、同システ
ムの利用を開始したD
現症
全身所見:体格中等度、栄養状態良好
局所所見
口腔内所見:
に欠損を認める(写真2)0
写真2　当科初診時の口腔内写真
パノラマⅩ線写真所見:
に後継永久歯を認めず、
は欠損している(写真3)。
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写真3　当科-紹介時のパノラマⅩ線写真
処置および経過
登録医と合同カンファレンスを行い、治療計画を立案
した。その結果、術前に登録医にて矯正治療を行い、
当科では
上　rli',こ歯
② -Tn欠損部　骨増生手術
③　42可欠損部　インプラント埋入手術
④　プロビジョナルレストレーション装着
⑤　最終補綴
⑥　メンテナンス
の順に治療を行うことになった(図1)0
・結果
下顎右側前歯部の骨欠損部に対し、平成18年9月
初旬、骨増生手術(べニアグラフト)を行った(写真4)0
その後、骨の形成を7か月待機した後、平成19年4
月初旬、インプラント埋入手術を施行した。埋入した
インプラントは埋入トルク値が　35Ncm以上を得るこ
とができたため1回法とし、ヒーリングアバットメン
トを装着した(写真5)。
平成19年12月初旬、インプラント体に動揺、疹痛な
どの症状を認めず、インプラントのオステオインテグ
レーションは良好と判断し、プロビジョナルレストレ
ーションを装着した(写真6)O　平成20年1月初旬に最終
補綴物装着し(写真7)、約3年経過した現在良好な経過
を得ている(写真8)0
②:骨増生手術(べニアグラフト)
写真4　骨増生術中・術後の口腔内写真
(平成18年9月中旬)
7-7間　　　¢-3.2mm、 L-10mm 1本
一言=Tl間　　　¢ -3. 2mm、 L-12mm　　本
写真5　インプラント埋入術(平成19年4月初旬)
④:プロビジョナルレストレーション装着
写真6　プロビジョナルレストレーション装着
(平成19年12月初旬)
⑤ :最終補綴物装着
写真7　最終補綴物装着後の口腔内写真
(平成20年1月初旬)
壷尭曹
写真8　最終補綴物の装着から2年3か月後のパノラ
マⅩ線写真(平成22年4月初旬)
・考察
口腔は歯列不正、不良補綴物、歯周病、歯の欠損な
ど何らかの問題が生じると、摂食や発音・構音など様々
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な機能が失われる。そのうち歯の欠損に対するインプ
ラント治療は広く患者に認知され、治療を希望する患
者は増加傾向にある1)。しかしインプラント治療は本
症例のように、骨量が少ない症例においては、骨増生
手術といった侵兼の大きな複雑な外科的手術が必要に
なる　2-4)。そのため滋賀医科大学医学部附属病院歯科
口腔外科では、包括的治療を行う環境を整備すること
を目的として「滋賀医科大学医学部附属病院地域連携
インプラントシステム(以下、地域連携インプラント
システム)」を開始した。
この地域連携インプラントシステムは、地域の診療
所が必要に応じて滋賀県の中核痛院である当科-患者
を紹介し、インプラント治療における外科的手術の提
供を行う医療連携をいい、当科での外科的手術後は元
の診療所で以後の診療を継続する連携の仕組みである。
本症例では地域連携インプラントシステムを利用
し、術前の矯正治療、補綴治療は登録医で行い、骨増
生手術やインプラント埋大手術といった複雑な外科的
手術は当科で行った。
このように地域診療所と病院が連携して安全で、包
括的な治療を行うことで、口腔機能が回復し、より快
適な口腔内環境が得られ、患者の「生活の質」の向上
につながると考えられた。
・結論
本症例では、矯正、補綴治療に関しては登録医、イン
プラントに関する外科処置に関しては当科で行うとい
う包括的な治療を行ったQ　地域に密着した本地域連携
システムを用いることで、今後もさらに様々な症例に
対して治療を行うことができると考えられた。
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